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ABSTRAK

Latar Belakang Salah satu faktor risiko penyebab cerebral palsy adalah paparan logam
berat. Timbal (Pb), arsen (As), dan air raksa (Hg) merupakan logam berat yang
neurotoksik. Pb, Hg, dan As juga dapat mempengaruhi status gizi anak normal maupun
anak cerebral palsy. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan kadar Pb,
As, dan Hg dengan status gizi anak cerebral palsy di Kabupaten Banyumas. Metode
Rancangan penelitian ini adalah cross-sectional. Sampel ditetapkan dengan non probability
sampling menggunakan metode consecutive sampling. Pengumpulan data dilakukan
dengan mengisi kuesioner data diri, mengukur tinggi dan berat badan, serta memotong
rambut anak untuk dilakukan pemeriksaan kadar Pb, As dan Hg dengan spektrofotometer
serapan atom (SSA). Data yang diperoleh dianalisis menggunakan uji Spearman. Hasil
didapatkan sebanyak 24 anak cerebral palsy usia 1-12 tahun. Karakteristik data yang
diperoleh berdasarkan jenis kelamin didapatkan mayoritas laki-laki (54,2%) dan
berdasarkan usia paling banyak berusia 6-12 tahun (70,8%). Uji statistik menunjukkan
kadar Pb (p = 0,716) tidak berhubungan dengan status gizi anak cerebral palsy di
Kabupaten Banyumas. Hasil uji statistik kadar arsen (p = 0,681) tidak berhubungan dengan
status gizi anak cerebral palsy di Kabupaten Banyumas. Uji statistik kadar air raksa (p =
0,453) menunjukkan tidak ada hubungan dengan status gizi anak cerebral palsy di
Kabupaten Banyumas.

Kata kunci: cerebral palsy, kadar timbal, kadar arsen, kadar air raksa, status gizi
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ABSTRACT

Background One of the risk factors for cerebral palsy is exposure to heavy metals. Lead
(Pb), arsenic (As), and mercury (Hg) are heavy metals that are neurotoxic. Pb, Hg, and As
can also affect the nutritional status of cerebral palsy children. Aim This study aims to
analyze the association between Pb, As, and Hg levels with the nutritional status of
cerebral palsy children in Banyumas Regency. Methods This study was cross-sectional
study. The sampling method was consecutive sampling. Data collection was carried out by
filling out personal data questionnaires, measuring body height and weight, and cutting
children's hair for examination with an atomic absorption spectrophotometer (SSA). The
result was analyzed with Spearman test. Results 24 cerebral palsy children aged 1-12
years. The characteristics of the data based on gender, majority were male (54.2%) and
based on age, majority were 6-12 years old (70.8%). Statistical tests showed that lead
levels (p = 0.716) were not related to the nutritional status of cerebral palsy children in
Banyumas Regency. The results of statistical tests of arsenic levels (p = 0.681) were not
related to the nutritional status of cerebral palsy children in Banyumas Regency.
Statistical test of mercury levels (p = 0.453) showed no relation with the nutritional status
of cerebral palsy children in Banyumas Regency.
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PENDAHULUAN

Cerebral Palsy adalah gangguan motorik akibat lesi otak non-progresif yang terjadi
sebelum, saat, dan sesudah melahirkan sehingga mempengaruhi perkembangan anak dalam
kontrol gerakan, kognitif, postur, dan neurologis. Berdasarkan penelitian yang dilakukan
oleh Mclntyre et al., (2022) menyatakan bahwa prevalensi Cerebral Palsy pre-/perinatal
pada negara-negara berpenghasilan rendah dan menengah adalah 3,4 per 1000 kelahiran
hidup, sedangkan prevalensi Cerebral Palsy pre-/peri-/postneonatal pada negara-negara
berpenghasilan tinggi adalah 1,6 per 1000 kelahiran hidup. Cerebral Palsy termasuk dalam
penyakit disabilitas fisik yang mempengaruhi gerakan dan postur tubuh anak. Proporsi
disabilitas pada anak usia 5-17 tahun di Indonesia sebesar 3,3%, sedangkan di Kabupaten
Banyumas sebesar 2,12% (Riskesdas, 2019). Anak dengan Cerebral Palsy mengalami
kerusakan di pusat motorik otak sehingga kesulitan dalam mengatur gerakan otot.
Kesulitan berbicara, kesulitan mendengar, kesulitan makan dan minum diakibatkan
gangguan motorik pada mulut, serta gangguan bahasa menjadi masalah utama yang sering
ditemukan pada anak dengan Cerebral Palsy (Syahid, 2020). Cerebral palsy dapat disertai
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dengan komorbiditas atau penyakit penyerta, seperti kesulitan makan, gizi buruk, dan
gangguan pertumbuhan (Hollung et al., 2020).

Banyak faktor yang mempengaruhi cerebral palsy di masa prenatal, perinatal, dan
postnatal, salah satunya berhubungan dengan faktor lingkungan (Putri et al., 2019).
Paparan logam beracun, seperti timbal (Pb), arsen (As), air raksa (Hg) berkontribusi pada
gangguan perkembangan otak dan sistem saraf, serta mengganggu fungsi motorik anak-
anak dan remaja (Weyde et al., 2023). Timbal, arsen, dan air raksa adalah logam berat
yang bersifat neurotoksik sehingga dapat menyebabkan gangguan pada sistem saraf
(Ervianti et al., 2021; Lomb¢ et al., 2019; Sacramento et al., 2021). Pajanan logam berat
ke dalam tubuh dapat melalui makanan, minuman, tanah, dan udara yang tercemar partikel
logam berat.

Selain sebagai salah satu faktor penyebab cerebral palsy, logam berat juga dapat
berpengaruh pada status gizi anak normal ataupun anak cerebral palsy. Anak cerebral
palsy rentan mengalami masalah pemenuhan gizi sehingga pertumbuhan anak jadi
terlambat (Sulistyawati dan Mansur, 2019). Logam berat yang masuk ke dalam tubuh dapat
menyebabkan pertumbuhan terhambat dan kerapuhan tulang (Agustina, 2014). Timbal
berinteraksi secara kompetitif dengan kalsium karena memiliki mekanisme transport yang
sama, tetapi timbal memiliki afinitas terhadap protein transport dua kali lipat dibandingkan
kalsium, sedangkan kalsium dibutuhkan untuk pembentukan mineral tulang (Oktavia et al.,
2019; Aini et al., 2022). Hal ini menyebabkan timbal dapat menganggu pertumbuhan.
Paparan arsen secara akut atau kronis dapat menyebabkan gangguan pertumbuhan
(Qomariyah, 2022). Berdasarakan penelitian Abuawad et al., (2021) menyatakan bahwa
metilisasi arsenik dapat berpengaruh pada indeks massa tubuh (IMT) wanita. Berdasarkan
penelitian Reza et al., (2016) menyatakan bahwa terdapat hungan bermakna antara merkuri
dengan indeks massa tubuh. Sifat mudah larut merkuri dalam lemak mempengaruhi
absorbsi dan ekskresi merkuri di tubuh sehingga kadar kelarutan merkuri akan meningkat
dalam jaringan tubuh pada seseorang dengan kadar lemak yang tinggi atau berlebihan.
Hubungan antara berat badan, tinggi badan, pertumbuhan, dan komposisi tubuh anak
dengan cerebral palsy berbeda dari anak-anak yang biasanya sedang berkembang sehingga
hal ini menjadi tantangan dalam menilai status gizi anak dengan cerebral palsy (Brunner et
al., 2020).

Berbagai literatur menunjukkan bahwa Pb, As dan Hg dapat menyebabkan terjadinya
cerebral palsy dan menyebabkan penurunan status gizi anak cerebral palsy. Penelitian
Saha et al., (2012) menyatakan bahwa terdapat hubungan antara berat badan dan tinggi
badan yang rendah pada anak perempuan dengan paparan arsenik postnatal. Namun,
penelitian Fadhillah et al., (2022) menyatakan konsumsi minuman yang tercemar timbal
tidak menyebabkan stunting pada anak-anak di Indonesia, walaupun paparan timbal oleh
minuman berkontribusi lebih besar dibandingkan makanan. Benefice et al., (2014) dalam
penelitiannya menemukan korelasi positif antara kadar merkuri dengan status gizi yang
relatif lebih baik pada anak usia 5 hingga 10 tahun. Sampai saat ini belum pernah
dilakukan penelitian untuk mengkaji hubungan antara kadar Pb, As dan Hg dengan status
gizi pada anak cerebral palsy di Kabupaten Banyumas. Berdasarkan latar belakang
tersebut, peneliti tertarik untuk meneliti hubungan kadar Pb, As, dan Hg dengan status gizi
anak dengan cerebral palsy di Kabupaten Banyumas. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui hubungan kadar Pb, As, dan Hg dengan status gizi anak dengan cerebral palsy
di Kabupaten Banyumas.
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METODE PENELITIAN
Rancangan penelitian

Penelitian ini menggunakan rancangan penelitian observasional analitik dengan
pendekatan studi cross sectional.
Populasi dan Sampel

Populasi terjangkau pada penelitian ini adalah semua anak cerebal palsy di
Kabupaten Banyumas. Pengambilan sampel dilakukan dengan non probalility sampling
menggunakan metode consecutive sampling. Sampel penelitian ini adalah anak cerebral
palsy di Kabupaten Banyumas, dengan kriteria inklusi berusia 1-12 tahun, dan orang
tua/wali anak bersedia mengijinkan anaknya menjadi responden yang ditandai dengan
penandatanganan informed consent oleh orang tua atau wali anak cerebral palsy. Kriteria
eksklusi sampel adalah Menyatakan mundur menjadi  responden sebelum prosedur
penelitian selesai dilakukan.
Metode pengumpulan data dan pemeriksaan sampel

Orang tua atau wali responden yang telah menandatangani informed consent
diminta mengisi form data responden dan kuesioner. Pengukuran tinggi badan dan berat
badan dilakukan dengan timbangan berat badan dan pengukur tinggi badan. Pengambilan
sampel rambut sebanyak 2 gram dilakukan dengan memotong rambut responden. Lalu,
rambut dimasukkan ke dalam pot urine steril ukuran 50 mL. Sampel rambut yang telah
diambil dikirim ke laboratorium untuk dilakukan pemeriksaan dengan Spektrofotometri
Serapan Atom (SSA).
Analisis data

Data dianalisis dengan korelasi Spearman Rho.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini telah mendapatkan izin dari Komite Etik Penelitian Fakultas
Kedokteran Universitas Jenderal Soedirman berdasarkan surat keterangan persetujuan etik
nomor 003/KEPK/PE/I/2024. Pada akhir penelitian diperoleh 24 responden yang telah
memenubhi Kriteria sebagai responden dan mengikuti proses penelitian sampai selesai.

Tabel 1 Distribusi frekuensi karakteristik responden penelitian berdasarkan usia
dan jenis kelamin.

Karakteristik Responden Jumlah Persentase
(n=24)

Usia

1-5 tahun 7 29,2%
6-12 tahun 17 70,8%
Jenis Kelamin

Laki-laki 13 54,2%
Perempuan 11 45,8%

Data pada Tabel 1 menunjukkan karakteristik responden berdasarkan usia dan jenis
kelamin. Karakteristik responden berdasarkan usia didapatkan mayoritas berada pada
rentang usia 6-12 tahun, yaitu sebanyak 17 anak (70,8%). Usia minimum responden adalah
1 tahun dan usia maksimum responden 12 tahun dengan rata-rata usia 7 tahun.
Karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin didapatkan hasil bahwa mayoritas
responden berjenis kelamin laki-laki, yaitu sebanyak 13 anak (54,2%).
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Tabel 2 Distribusi frekuensi kadar timbal (Pb), arsen (As), dan air raksa (Hg) pada rambut
anak cerebral palsy usia 1-12 tahun di Kabupaten Banyumas.

Kadar Logam dalam Rerata Standar Deviasi Minimum Maksimum
Rambut
(Hg/g) (Hg/g) (Hg/g)
Timbal (Pb) 0,219 0,0498 0,104 0,3044
Arsen (As) 0,0007 0,0004 0,0001 0,0017
Air raksa (HQ) 0,0014 0,0006 0,0005 0,0033

Data pada Tabel 2 menunjukan bahwa rata-rata terbesar kadar logam dalam rambut
anak cerebral palsy usia 1-12 tahun di Kabupaten Banyumas adalah timbal (Pb) sebesar
0,219 ug/g. Kadar minimum timbal dalam rambut responden adalah 0,104 pg/g, sedangkan
kadar maksimum timbal dalam rambut responden adalah 0,3044 pg/g. Kadar timbal dalam
rambut memiliki ambang batas normal 12 pg/g (Putri et al., 2018). Hal ini menunjukan
bahwa responden memiliki rata-rata timbal dalam rambut di bawah ambang batas normal.
Rata-rata kadar arsen dalam rambut responden adalah 0,0007 pg/g. dengan nilai minimum
0,0001 pg/g dan nilai maksimum 0,0017 pg/g. Berdasarkan Mayo Clinic Laboratories
(2024) nilai ambang batas normal arsen dalam rambut adalah 1 pg/g. Hal ini menunjukan
bahwa rata-rata kadar arsen dalam rambut responden di bawah nilai ambang batas normal
arsen dan tidak ada anak CP yang memiliki kadar arsen di atas nilai ambang batas normal.
Kadar air raksa dalam rambut responden rata-rata adalah 0,0014 pg/g dengan nilai tertinggi
pada kadar 0,0033 ug/g dan nilai terendah pada kadar 0,0005 upg/g. Berdasarkan WHO,
batas kadar merkuri pada rambut adalah 1-2 pg/g (Rosmiati & Silvia, 2021). Rata-rata
kadar air raksa dalam rambut responden nilainya di bawah ambang batas normal. Selain
itu, tidak ada responden yang memiliki kadar merkuri di atas ambang batas.

Data pada Tabel 3 menunjukkan bahwa dari 24 responden mayoritas memiliki
status gizi baik, yaitu 15 anak (62,5%). Responden dengan gizi buruk terdapat 2 anak
(8,3%), gizi kurang 6 anak (25%), dan gizi lebih 1 anak (4,2%).

Tabel 3. Distribusi frekuensi status gizi anak cerebral palsy usia 1-12 tahun di Kabupaten
Banyumas berdasarkan IMT menurut umur.

Status Gizi Jumlah (n=24) Persentase
Gizi buruk 2 8,3%
Gizi kurang 6 25%
Gizi baik 15 62,5%
Gizi lebih 1 4,2%
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Tabel 4. Hubungan kadar Pb, As, dan Hg dengan status gizi anak cerebral palsy usia 1-12
tahun di Kabupaten Banyumas

Variabel P-value
Kadar Pb dengan status gizi 0,716
Kadar As dengan status gizi 0,681
Kadar Hg dengan status gizi 0,453

Pada Tabel 4.4 menunjukkan hasil uji hipotesis Spearman mengenai hubungan
kadar Pb, As, dan Hg dengan status gizi anak cerebral palsy usia 1-12 tahun di Kabupaten
Banyumas. Hasil uji hipotesis Spearman menunjukkan tidak ada korelasi yang bermakna
antara kadar Pb (timbal) dan status gizi anak CP usia 1-12 tahun di Kabupaten Banyumas
dengan nilai signifikansi 0,716 (p > 0,05). Hasil uji hipotesis Spearman terhadap kadar As
(arsen) dan status gizi anak CP usia 1-12 tahun di Kabupaten Banyumas didapat nilai
signifikansi 0,681 (p > 0,05). Dengan demikian, tidak ada korelasi yang bermakna antara
kadar As (arsen) dan status gizi anak CP usia 1-12 tahun di Kabupaten Banyumas. Selain
itu, hasil uji hipotesis Spearman menemukan tidak ada korelasi yang bermakna antara
kadar Hg (air raksa) dan status gizi anak CP usia 1-12 tahun di Kabupaten Banyumas
dengan nilai signifikansi 0,453 (p > 0,05). Berdasarkan uji hipotesis Spearman, dapat
disimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan antara kadar Pb (timbal), As (arsen), dan Hg
(air raksa) dengan status gizi anak cerebral palsy usia 1-12 tahun di Kabupaten Banyumas.

Penelitian ini menunjukkan kejadian CP lebih banyak terjadi pada laki-laki (54,2%)
daripada perempuan (45,8%). Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
Trisnowiyonto & Purwanto (2019), yaitu lebih banyak ditemukan anak cerebral palsy
berjenis kelamin laki-laki (62%) dibandingkan perempuan (38%). Kejadian CP lebih
banyak pada laki-laki dapat disebabkan karena laki-laki memiliki kerentanan biologis yang
lebih besar terkait struktur otak, peran protektif hormon, dan polimorfisme genetik, selain
itu insiden prematuritas sebagai faktor risiko CP lebih sering terjadi pada bayi laki-laki
(Romeo et al., 2023). Penelitian lain yang dilakukan Hollung et al., (2020) menyatakan
anak CP berjenis kelamin laki-laki atau perempuan memiliki risiko komorbiditas yang
sama, tetapi lebih besar dibandingkan dengan populasi umum.

Hasil analisis menunjukkan tidak ada hubungan signifikan antara kadar timbal
dalam rambut dengan status gizi pada anak cerebral palsy. Timbal dapat masuk ke dalam
tubuh karena faktor lingkungan yang terkontaminasi melalui inhalasi, atau ingesti. Timbal
dalam tubuh dapat menghambat sistem metabolisme sel dengan menggunakan energi untuk
aktivitas enzim oksidase sehingga metabolisme terganggu dan menyebabkan pertumbuhan
juga ikut terganggu (Khanifah, 2022). Berdasarkan hasil penelitian ini ditemukan tidak ada
korelasi yang bermakna antara kadar Pb (timbal) dan status gizi anak CP usia 1-12 tahun di
Kabupaten Banyumas dengan nilai signifikansi 0,716 (p > 0,05). Hal ini menunjukkan
tidak ada hubungan antara dua variabel tersebut. Penelitian ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan olen Daramusseng (2019) yang menyatakan tidak ada hubungan antara
status gizi IMT dengan kadar timbal dalam darah siswa sekolah dasar. Hasil yang berbeda
ditunjukkan oleh kajian pustaka yang dilakukan Nurjazuli et al., (2021) yang menyatakan
paparan Pb dari lingkungan pada balita berdampak pada stunting karena timbal
menghambat absorbsi nutrisi dari makanan dan berhubungan dengan menurunnya skor

kognitif pada anak.
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Timbal yang masuk ke dalam tubuh akan diresorpsi, setelahnya sebagian besar
timbal menembus membran eritrosit dan berikatan dengan hemoglobin (80%), sedangkan
sebagian kecil (14%) diserap oleh membran eritrosit. Selanjutnya, timbal didistribusikan
melalui transportasi darah dan disimpan di jaringan tubuh, seperti otak, ginjal, tulang
padat, gigi, dan rambut. Timbal yang terikat kuat akan sulit untuk diekstraksi dengan baik
(Nurjazuli et al., 2021). Timbal memiliki mekanisme absorbsi yang sama dengan kalsium
sehingga dapat menghambat absorbsi kalsium di dalam darah (Oktavia et al., 2019).
Timbal akan bersaing dengan kalsium untuk menempel pada tulang. Anak-anak menyerap
timbal ke dalam tubuh 4-5 kali lebih banyak dibandingkan orang dewasa (UNICEF, 2022).
Pertumbuhan anak dapat diketahui dengan status gizi yang diukur salah satunya
menggunakan metode z-score IMT menurut umur. IMT didapat dari hasil pembagian berat
badan (kg) dengan kuadrat tinggi badan (m).

Timbal mempengaruhi status gizi anak dengan mekanisme yang panjang, salah
satunya melalui mekanisme stres oksidatif. Stres oksidatif menghasilkan reactive oxygen
species (ROS) yang menyebabkan ketidakseimbangan antara pro-oksidan dan antioksidan
dalam tubuh (Gyasi, 2018). Peningkatan produksi ROS diikuti oleh penurunan cadangan
antioksidan. ROS menyebabkan peroksidasi lipid, kerusakan DNA, dan penurunan
pertahanan antioksidan dalam sel (Wiyasihati & Wigati, 2016). Hal ini dapat menyebabkan
rupturnya membran sel. Kadar timbal yang tinggi menyebabkan penghambatan sumbu
hipothalamus dan hipofisis yang berkaitan dengan faktor pertumbuhan, seperti insulin
serum sehingga menyebabkan penurunan status gizi berdasarkan IMT (Sergeyev et al.,
2017).

Pada penelitian ini mayoritas status gizi anak cerebral palsy adalah gizi baik
(62,5%). Mayoritas gizi baik pada penelitian ini mungkin terjadi karena rerata kadar timbal
dalam rambut berada di bawah nilai ambang batas. Penelitian Yang et al., (2013)
menyatakan bahwa kadar timbal tinggi atau di atas ambang batas dapat menyebabkan
demineralisasi dan kerusakan tulang sehingga pertumbuhan anak akan terganggu. Selain
itu, kecukupan diet, seperti mikronutrien dapat berinteraksi dengan timbal dalam beberapa
bagian di tubuh untuk menurunkan toksisitas timbal dalam risiko kesehatan (Hernanz et
al., 2019). Mekanisme timbal dalam mempengaruhi status gizi melalui proses yang
panjang. Timbal dapat menginduksi stres oksidatif yang menyebabkan ruptur membran sel
dan mempengaruhi hormon pertumbuhan, tetapi mungkin saja kerusakan ini belum
mencapai titik yang dapat mempengaruhi status gizi menjadi tidak normal.

Penelitian ini menunjukkan bahwa tidak ada hubungan antara kadar arsen dalam
rambut dengan status gizi anak cerebral palsy. Paparan arsen dalam bentuk organik dan
anorganik dapat berasal dari zat alami maupun kontaminasi dari aktivitas manusia dan
dapat ditemukan di air, udara, makanan, dan tanah (Cahyady et al., 2021). Hasil penelitian
ini menunjukkan tidak ada hubungan antara kadar As (arsen) dan status gizi anak cerebral
palsy usia 1-12 tahun di Kabupaten Banyumas dengan nilai signifikansi 0,681 (p > 0,05).
Hasil ini sejalan dengan penelitian Moody et al., (2020) yang menyatakan bahwa tidak ada
hubungan antara kadar As dengan kejadian anak stunted maupun tidak stunted. Hal ini
dapat terjadi mungkin disebabkan oleh rerata kadar arsen dalam rambut responden berada
di bawah nilai ambang batas yang ditetapkan oleh Mayo Clinic Laboratories (2024), yaitu
1 pg/g. Kadar arsen di atas ambang batas menyebabkan anak-anak rentang terhadap infeksi
yang dapat membahayakan pertumbuhan karena terganggunya fungsi kekebalan tubuh (Ma
et al., 2023). Selain itu, mayoritas status gizi responden pada penelitian ini adalah gizi baik
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(62,5%). Hasil berbeda ditunjukan oleh kajian literatur Venkatratnam et al., (2021) yang
menyatakan bahwa status gizi dapat mempengaruhi metabolisme arsen anorganik.

Arsen yang masuk ke dalam tubuh melalui makanan, minuman, dan lingkungan
yang terkontaminasi akan diserap utamanya di usus kecil. Arsen akan didistribusi ke
banyak jaringan dan organ tubuh, setelahnya dimetabolisme menjadi asam
monometilarsonik (MMA) dan asam dimetilarsenik (DMA). Arsen mengikat asam lipoat
enzim sehingga menghambat piruvat dehidrogenase. Hal ini menyebabkan siklus Krebs
terblokir dan produksi ATP menurun sehingga mengakibatkan kerusakan sel (Mood et al.,
2021). Arsen mempengaruhi status gizi melalui mekanisme stres oksidatif dan efek
epigenetik dengan mengganggu metilasi DNA yang penting untuk perkembangan
kesehatan janin pada masa prenatal (Vahter, 2007). Selain itu, arsen dapat menembus
barier plasenta sehingga meningkatkan risiko BBLR (bayi berat lahir rendah).

Kadar hormon tiroid (fT3 dan fT4) dapat menurun karena pajanan arsenik
(Nadheeswari et al., 2023). Hormon tiroid adalah salah satu regulator pertumbuhan
sehingga jika jumlahnya tidak memadai maka menyebabkan proses pertumbuhan menjadi
terhambat (Aisy et al., 2022). Pertumbuhan yang terhambat dapat menyebabkan tinggi dan
berat badan anak menjadi kurang sehingga berdampak pada indeks massa tubuh. Efek
toksik kerusakan DNA oksidatif dan peroksidasi lipid yang diinduksi oleh arsen dapat
dinetralisir tubuh melalui mekanisme pertahanan tubuh. Anak dengan CP mengalami
gangguan pada motorik untuk makan sehingga meningkatkan risiko malnutrisi. Asupan
mikronutrien yang tetap terjaga pada anak CP dapat meningkatkan sistem imunitas tubuh
agar terhindar dari zat toksik (Zhu et al., 2023).

Hasil penelitian ini menunjukkan tidak ada hubungan antara kadar Hg (air raksa)
dengan status gizi anak cerebral usia 1-12 tahun di Kabupaten Banyumas dengan nilai
signifikansi 0,453 (p > 0,05). Hasil ini sejalan dengan penelitian Marques et al., (2012)
yang menyatakan tidak ada hubungan signifikan antara status gizi dengan kadar Hg pada
rambut. Namun, penelitian Papadopoulou et al., (2021) menyatakan bahwa anak-anak yang
terpapar Hg dengan kadar tinggi cenderung memiliki laju pertumbuhan yang berkurang.
Selain itu, penelitian Cho (2021) menemukan korelasi positif antara kadar merkuri dengan
peningkatan IMT. Perbedaan hasil temuan penelitian ini mungkin dapat terjadi disebabkan
rerata kadar Hg dalam rambut anak CP usia 1-12 tahun di Kabupaten Banyumas di bawah
ambang batas normal. Berdasarkan study literature yang dilakukan Karagas et al., (2012),
bahwa hanya sedikit kejadian kadar merkuri di bawah ambang batas dapat mempengaruhi
kesehatan, sedangkan sebagian besar kejadian ada pada kadar merkuri di atas ambang
batas menyebabkan gangguan kesehatan.

Air raksa atau merkuri elemental masuk ke dalam tubuh melalui inhalasi, ingesti,
dan absorpsi kulit. Setelah masuk ke dalam tubuh, merkuri elemental akan teroksidasi
dengan cepat menjadi merkuri ionik (Hg?"), didistribusikan ke sirkulasi dan terikat pada
gugus sulfhidril asam amino di seluruh sel tubuh dengan target utama pengikatannya
adalah pada saraf pusat (Ekawanti & Priyambodo, 2020). Di dalam tubuh, merkuri akan
bersaing dengan besi untuk berikatan dengan hemoglobin (Puspita et al., 2020). Merkuri
juga dapat menyebabkan kerusakan sumsum tulang secara laten dan irreversible (Rosita &
Suharika, 2019). Kedua hal ini menyebabkan terganggunya proses eritropoiesis dan fungsi
hemoglobin yang seharusnya dapat mendistribusikan nutrisi ke seluruh jaringan tubuh.
Kurangnya nutrisi pada jaringan tubuh akan menyebabkan status gizi kurang.
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Pertumbuhan anak yang baik dikaitkan dengan status gizi baik (Gannika, 2023).
Anak-anak cenderung terpapar merkuri lebih besar karena kondisi tubuhnya yang lebih
rentan. Merkuri secara signifikan berhubungan secara positif dengan kadar TSH dan fT4,
tetapi berkorelasi negatif dengan T4 (Hu et al., 2021). Perubahan jumlah thyroid
stimulating hormone (TSH) dan free thyroxine (fT4) menyebabkan perubahan basal
metabolic rate sehingga keseimbangan energi dan berat badan juga mengalami perubahan
(Harfana et al., 2021). Apabila jumlah hormon tiroid tidak cukup maka dapat
menyebabkan pertumbuhan menjadi terhambat. Status gizi dapat diukur salah satunya
menggunakan z-score indeks massa tubuh (IMT) menurut umur. Status gizi berdampak
pada fungsi kekebalan tubuh karena kekurangan gizi dapat meningkatkan risiko infeksi,
tetapi infeksi juga dapat memperburuk kehilangan nutrisi sehingga status gizi makin
berkurang (Wyatt et al., 2019). Kesulitan dalam makan karena gangguan otak dan saraf
dapat menyebabkan anak cerebral palsy mengalami defisiensi status gizi (Mansur, 2023).
Selenium, seng, dan tembaga merupakan mikronutrien yang memiliki peran sebagai
antioksidan dan keseimbangan ROS (Domingo & Marques, 2021). Pada penelitian ini,
kadar merkuri tidak berhubungan dengan status gizi anak cerebral palsy mungkin
disebabkan oleh mikronutrien yang dapat melawan zat toksik dalam tubuh.

Keterbatasan penelitian ini adalah tidak meneliti faktor lain yang mempengaruhi
status gizi, seperti asupan mikronutrien, keadaan sosial ekonomi, akses pelayanan
kesehatan, serta sanitasi dan kebersihan lingkungan yang memungkinan terjadinya status
gizi tidak normal. Selain itu, penelitian ini hanya meneliti status gizi berdasarkan kadar
mikronutrien, biokimia, dan biofisika.
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